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1. INTRODUCCIÓN: 
En el  presente trabajo se ha realizado un estudio consistente en comparar  dos grupos de mujeres: el grupo 
1, compuesto  por mujeres en fase pre o menopaúsica de edades comprendidas entre los 41 y 59 años, y el 
grupo 2 de mujeres entre 30 y 46 años no menopáusicas.  Todo ello relacionado con sus IMC (índice de masa 
corporal) y las enfermedades que padecen. Tratando de establecer una relación entre obesidad y prevalencia 
de determinadas enfermedades.  
Además, dentro  del propio grupo 1, se ha podido sacar alguna conclusión interesante, incluso con alguna 
persona en particular.  
2. METODOLOGÍA DE TRABAJO: 
2.1.Muestreo: 
Dentro de nuestro fichero de clientas, he seleccionado tanto para el grupo 1 como para el grupo 2 las 
mujeres con los requisitos anteriormente citados.  
En el  grupo 2 las mujeres son más jóvenes y como  se suele ir cogiendo peso con los años, he seleccionado a 
mujeres de 30 en adelante para evitar tanto desfase. 
Como todos estos datos son confidenciales, las he numerado.  
Las muestras son sólo de 60 personas, porque del grupo 1 sólo contamos con esa cartera de clientas. 
 2.2. Índices: 
Los criterios para la evaluación del sobrepeso y obesidad en adultos que he utilizado, son los de la Sociedad 
Española para el Estudio de la Obesidad (SEEDO): 
 Normalidad:                                            IMC 20-25kg/m2 
 Obesidad de grado I (sobrepeso):           IMC 27-29,9 kg/m2 
 Obesidad de grado II:                             IMC 30-34,4 kg/m2 
 Obesidad de grado III:                            IMC 35-39,9 kg/m2 
 Obesidad de grado IV (mórbida):           IMC > o = 30 kg/m2 
 
* De 25 a 26,9 se considera como normalidad siempre y cuando no coexistan factores de riesgo. 
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3. OBJETIVOS: 
Comprobar si realmente el periodo pre y menopaúsica implica un aumento de peso real.  
Constatar que realmente la obesidad causa problemas en nuestra salud y de qué tipo.  
4. HIPÓTESIS: 
Supongo que la media de peso global será mayor en el grupo 1, aunque el porcentaje de personas con 
obesidad grado I en adelante será parecido.  
5. DATOS DE ESTUDIO: 
5.1.Tablas: 











1 49 75 168 26,56 Normalidad Alergias 
2 41 78,8 165 28,9 Ob. Grado I  
3 48 51,9 153 22,7 Normalidad Miomas en matriz 
4 49 88,2 160 34,45 Ob. Grado II Dolores de espalda y 
problemas circulatorios 
5 45 70,2 167 25,25 Normalidad  
6 49 60 157 24,39 Normalidad Piernas pesadas 
7 56 70 168 24,8 Normalidad  
8 46 63,2 164 23,58 Normalidad Piernas pesadas 
9 58 88,9 159 35,13 Ob. Grado III Dolores de espalda 
10 55 69 166 25,09 Normalidad  
11 49 76 169 26,6 Normalidad  
12 46 65 168 23,04 Normalidad  
13 50 70 155 29,16 Ob. Grado I Hipotiroidismo 
14 52 76,9 156 31,64 Ob. Grado II Dolores rodillas 
15 47 75,2 157 30,48 Ob. Grado II Hipotiroidismo 
16 51 60 158 24 Normalidad Operada hernia discal 
17 47 75,6 158 30,36 Ob. Grado II Hernia sacro 
18 50 58,7 153 25,08 Normalidad  
19 50 56,1 165 20,7 Normalidad  
20 58 78,4 160 30,6 Ob. Grado II Diabetes mellitus 
21 49 74,2 165 27,27 Ob. Grado I Dolores articulares 
22 48 56,9 159 22,57 Normalidad  
23 50 68,6 154 28,9 Ob. Grado I  
24 46 56 164 20,89 Normalidad Enfermedad cardiaca 
25 47 59,8 158 24 Normalidad Insomnio 
26 59 80,5 160 31,4 Ob. Grado III Azúcar alto y colesterol 
27 42 60,4 160 23,59 Normalidad  
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28 43 72,3 165 26,58 Normalidad  
29 50 70,5 170 24,39 Normalidad  
30 49 90,4 166 32,8 Ob. Grado II Hipertensión 
31 47 88,2 163 33,28 Ob. Grado II Mastitis 
32 44 60,9 158 24,45 Normalidad Operada de varices, 
Pólipo en el colon, 
hemorroides 
33 45 80,8 159 32,06 Ob. Grado II Alteración en la vesícula 
34 43 72,7 160 28,39 Ob. Grado I Hinchazón con dolor de 
piernas, ansiedad 
35 43 55,2 150 24,5 Normalidad Varices, apendicitis 
36 46 64,5 157 26,21 Normalidad  
37 54 62,6 162 23,89 Normalidad  
38 59 68,3 155 28,45 Ob. Grado I Colon irritable, 
hipotiriodismo, 
39 42 77,8 165 28,60 Ob. Grado I Asma 
40
* 




41 50 68 154 28,69 Ob. Grado I Hipotiroidismo 
42 44 65,3 169 22,9 Normalidad Depresión 
43 41 66,9 163 25,2 Normalidad Hernia de disco 
44 48 65,9 166 23,96 Normalidad  
45
* 
59 65,6 157 26,6 Normalidad Osteoporosis 
46 5 9 63,6 150 28,3 Ob. Grado I  
47 48 65 162 24,8 Normalidad  
48 59 62,5 150 27,7 Ob. Grado I Hipertensión arterial 
49 46 65 155 27,08 Ob. Grado I Varices 
50 43 76,6 145 36,47 Ob. Grado III Dolores articulares 
51 42 62,9 155 26,2 Normalidad  
52 53 63,8 1,6 24,92 Normalidad  
53 46 65,1 169 22,8 Normalidad  
54 57 67,6 156 27,8 Ob. Grado I Alergias 
55 52 61,4 160 23,9 Normalidad  
56 45 67,4 157 27,39 Ob. Grado I Hernia discal, 
lumbociática 
57 47 60 155 25 Normalidad  
58 47 75,6 165 27,79 Ob. Grado I Azúcar alto 
59 47 61,4 158 24,65 Normalidad  
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1* 40 66,10 158 26,44 Normalidad Pesadez de piernas 
2 35 57,7 158 23,1 Normalidad  
3 36 55 160 21,5 Normalidad  
4 30 65 170 22,49 Normalidad  
5 32 47,9 157 19,47 Normalidad  
6 40 78,8 167 28,34 Ob. Grado I Pesadez piernas, 
varices 
7 39 64 163 24 Normalidad Hipertiroidismo, 
diabetes, problemas 
renales 
8 32 61,6 155 25,6 Normalidad  
9 31 56,5 172 19,15 Normalidad  
10 46 55,2 159 21,9 Normalidad Operada de tiroides, 
hernia discal,  ansiedad 
11 37 75 168 26,6 Normalidad  
12 33 62 164 23,04 Normalidad  
13* 36 70,6 162 26,9 Normalidad Ansiedad 
14 35 70,2 167 25,16 Normalidad  
15 30 67,6 166 24,36 Normalidad  
16 34 68 170 23,52 Normalidad  
17 37 71,2 166 25,89 Normalidad  
18 36 70,8 168 25,1 Normalidad  
19 38 88,9 170 30,70 Ob. Grado II Alteraciones 
circulatorias (pies y 
manos fríos) 
20 30 75,5 179 23,6 Normalidad  
21 31 60 155 25 Normalidad  
22 38 53,3 160 23,7 Normalidad Problema linfático en 
piernas 
23 35 90,1 158 36,18 Ob. Grado III Gran complejo físico 
24 39 55,6 161 21,46 Normalidad Artrosis 
25 31 70,4 172 23,86 Normalidad  
26 41 64 166 23,27 Normalidad Cálculos renales 
27 36 59,9 160 23,39 Normalidad Anemia 
28 33 54,2 170 18,75 Normalidad Problemas circulatorios 
29* 42 75,2 169 26,38 Normalidad Problemas de vesícula y 
estómago 
30 37 65,3 170 22,6 Normalidad Alergias 
31 31 67,4 151 29,56 Ob. Grado I  
32 33 57,2 160 22,34 Normalidad  
33 42 64 155 26,6 Normalidad  
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34 35 70 165 25,73 Normalidad  
35 41 55,8 155 23,25 Normalidad Cólicos de la vesícula 
36 35 60,2 163 22,7 Normalidad  
37* 39 58,7 153 25,08 Normalidad Ansiedad 
38 37 53,4 156 21,98 Normalidad  
39 30 61 155 25,41 Normalidad  
40 34 79,5 160 31,01 Ob. Grado II Alergia, complejo 
41 33 52,7 157 21,42 Normalidad  
42 42 77 163 29 Ob. Grado I  
43 43 61 166 22,18 Normalidad  
44 38 72 159 28,45 Ob. Grado I Alergias, varices 
operadas 
45 35 61,6 170 21,3 Normalidad Problemas circulatorios 
46 41 60 160 23,4 Normalidad  
47 32 54,5 157 22,15 Normalidad  
48 37 63 175 20,59 Normalidad  
49 41 65,3 161 25,21 Normalidad  
50 43 65 170 22,5 Normalidad Depresión 
51 39 57,8 156 23,78 Normalidad  
52 38 56 162 21,37 Normalidad  
53 37 69,3 161 26,75 Normalidad  
54 39 69 167 24,82 Normalidad Hernia cervical 
55 30 71,5 168 25,35 Normalidad  
56 42 64,1 165 23,56 Normalidad Rodilla operada 
(ligamento cruzado) 
57 33 70 153 29,53 Ob. Grado I  
58 33 60,4 160 23,59 Normalidad  
59 40 68 162 25,95 Normalidad  
60 32 60,2 161 22,38 Normalidad  
 
5.2. Medias aritméticas 
5.2.1 Grupo 1:  
 Edad media: 2934/60= 48,76años 
 Peso medio: 4111,3/60= 68,52kg 
 Talla medio: 96,02/60= 160cm 
 IMC media: 68,52/1,6x1,6= 26,76 kg/cm2 
5.2.2 Grupo 2: 
 Edad media: 2175/60= 36,25años 
 Peso medio: 3882,6/60= 64,7kg 
 Talla media: 97,66/60= 1,62cm 
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 IMC media: 64,7/1,622=  24,70kg/cm2 
5.3. Porcentajes: 
5.3.1 Grupo 1: 
 Normalidad: 56,6% 
 Obesidad grado I: 25% 
 Obesidad grado II: 15% 
 Obesidad grado III: 3,3% 
 Obesidad total (I,II,III): 43,3% 
 Intervalo 25-26,9: 32,35% 
5.3.2 Grupo 2: 
 Normalidad: 86,6% 
 Obesidad grado I: 8,3% 
 Obesidad grado II: 3,3% 
 Obesidad grado III: 1,6% 
 Obesidad total: 13,2% 
 Intervalo 25-26,9: 28,85% 
5.4. Prevalencia de obesidad (IMC> ó = 30): 
5.4.1. Grupo 1: 18,3% 
5.4.2. Grupo 2: 5% 
6.CONCLUSIONES: 
6.1. Medias: 
Comparando las medias, se puede ver cómo en el grupo 1 ha aumentado en 2 puntos el IMC respecto al 
grupo 2, con una media anual en el aumento de peso de 305g/año. A mi juicio, esto es bastante, además, hay 
que tener en cuenta que se trata de una media, por lo tanto habrá mujeres que no engorden nada o muy poco 
mientras otras aumenten mucho más. Para prevenir esta situación, yo recomendaría, una vez  se llega a un IMC 
23,5-24,5, bajar de dos a cuatro kilos y controlarse periódicamente el peso.  
6.2. Porcentajes: 
Fijándonos en el tanto por ciento de normopeso de uno y otro grupo,  se ve que el 1 tiene un porcentaje 
mucho menor y que curiosamente casi coincide con el resultado de restar al porcentaje de normopeso del 
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grupo 2, el porcentaje de personas con IMC entre 25 y 26,9: 86,8%-28,85%= 57,75% frente al 56,6% del otro 
grupo. Esto quiere decir que las personas con IMC entre 25 y 26,6 serán potencialmente obesas en un futuro.  
Proporcionalmente, el grado de obesidad II es el que mayor aumento experimenta, multiplicándose por 
cinco (de un 3,3% en el grupo 2 a un 15% en el grupo 1).  
En el grupo 1 hay un 43,4% de obesidad total, frente al 13,2% del otro grupo. Me parece muchísimo. 
Por lo tanto, también  se constata un aumento de peso progresivo. La causa yo no la achacaría directamente 
a la situación de menopausia, en todo caso un factor más a tener en cuenta. Comemos en exceso y eso se va 
acumulando año tras año y  al no contrarrestar, esto sumado a que los requerimientos energéticos disminuyen 
conforme vamos haciéndonos mayores, conduce a una sociedad con la mayoría de los ancianos obesos.  
6.3. Prevalencia: 
La prevalencia aumenta en un 13,3% en una media de 12,51 años (48,76-36,25). Esto supondría un 
incremento aproximado del 1% anual. Me sigue pareciendo muchísimo.  
6.4. Enfermedades padecidas: 
Está claro que estar en la etapa de la menopausia, no implica enfermedad ninguna, mientras que la 
obesidad, sí.  Aunque es posible que cuando se es más joven los efectos de la obesidad todavía no han dejado 
huella en nuestra salud. Esto se puede observar  en el grupo 2, pues muchas de las personas con obesidad 
grado I no manifiestan ninguna enfermedad por el momento. 
6.5. Casos puntuales (señalados con un *): 
6.5.1. Del grupo 1: 
Nº 40: Esta  persona, con 41 años, 71,1kg, 158cm y una obesidad grado I (IMC 28, 55kg/cm2), padece colon 
irritable, hipotiroidismo, colesterol e hirsutismo. Toda una muestra de las comorbilidades asociadas a la 
obesidad, además en su caso troncular. Ha perdido 11kg y ahora se siente mucho mejor y le ha disminuido el 
colesterol hasta valores normales.  
Nº45: Con 59 años, 66,10kg, 158cm y 26,44kg/cm2 de IMC esta mujer padece osteoporosis. Yo le 
recomendaría en su caso que redujera unos seis kg  manteniéndose en valores de IMC cercanos a  24. 
 Para ello, una dieta variada sin abuso de grasas ni azúcares, así como una hora de ejercicio físico diario, lo 
que a su vez le va a ayudar a fijar el calcio en sus huesos. Es muy importante que esta persona controle su peso, 
ya que la obesidad aumenta el desarrollo de la osteoporosis.  
6.5.2. Del grupo 2: 
Nº1: Pesa 66,10, tiene 40 años, mide 1,58m y posee un IMC de 26,44kg/m2. Padece de pesadez de piernas, 
luego lo más indicado es que haga ejercicio físico, sobre todo andar. Aumentando el ejercicio diario, a parte de 
estimular el sistema circulatorio y aliviar su pesadez, conseguirá disminuir de peso, siempre y cuando cuide la 
alimentación. Yo le recomendaría perder 5 o 6kg.  
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Nº 13 y 37: Son personas diferentes pero ambas padecen ansiedad, necesitan pastillas para dormir. La 
primera tiene 36 años, pesa 70,6kg,  mide 1,62 y tiene un IMC de 26,9kg/m2. La segunda tiene 39 años, pesa 
58,7, mide 1,53m y un IMC de 25,8kg/m2. Quizás estos valores de IMC junto con su ansiedad les conduzcan en 
un futuro a padecer obesidad. Ambas deberían perder peso como método preventivo (unos 7kg y la segunda 
unos 3kg). Pero sobre todo buscar alguna manera de solucionar el tema de la ansiedad.  
Nº29: Esta mujer de 42 años tiene problemas de estómago y vesícula. Mide 1,69m, pesa 75,2 y  un  IMC de 
26,38kg/m2. Por estos indicios, puede que el tipo de alimentación no sea el adecuado. Debería controlar su 
alimentación y aumentar el ejercicio diario para controlar su peso y solucionar sus problemas digestivos. Le 
recomendaría perder unos seis kilos. 
6.6. Varios apuntes finales: 
De mi hipótesis inicial sólo se ha cumplido la primera parte , pues la media de peso global es mayor en el 
grupo I  (3,82kg más),  pero también es mucho mayor el porcentaje de personas con obesidad grado I en 
adelante, concretamente un 30,1% de diferencia entre las obesidades totales. 
Hay que tener en cuenta que estos datos son de un centro de estética de Cáceres, no representativos de la 
sociedad, solamente de nuestras clientas. Pero me asusta haber comprobado el gran aumento de la obesidad 
conforme nos hacemos mayores. 
Teniendo en cuenta estos resultados y muchos otros estudios más válidos con los que contará el gobierno, 
todavía no entiendo como no prestan más atención a estos temas. Así como lo hacen con el tabaco o los 
medicamentos genéricos, deberían actuar urgentemente, con campañas preventivas ante todo. ● 
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